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2 (4,1%). Синдром психоемоційних розладів: емоційна лабільність – 13 (26,5%). Синдром 
порушення функції збудливості міокарда: серцебиття – 10 (20,4%). Гіпоталамічний синдром: 
порушення нічного сну – 3 (6,12%), надмірна вага – 1 (2%), підвищення температури – 1 (2%), 
збільшення щитовидної залози – 1 (2%). 
У дітей переважали прояви нейроциркуляторного, гіперкінетичного синдромів та 
синдрому скоротливої дисфункцію міокарда. 
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НОВОНАРОДЖЕНИХ 
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У структурі захворюваності у  відділення патології новонароджених Сумської обласної 
дитячої клінічної лікарні внутрішньоутробні інфекції (ВУІ) складають більше 30%.  
В анамнезі матерів, новонароджені яких захворіли, як правило, спостерігалася ГРВІ в 
кінці вагітності. Захворювання у дітей частіше протікало неважко, вимагало тільки 
симптоматичного лікування. Анамнез, клініка та лабораторні дослідження дозволили 
трактувати етіологію цих захворювань в основному як респіраторну вірусну з гематогенним 
шляхом інфікування. 12%  ВУІ проявлялися тільки гнійним кон'юнктивітом із висівом 
гемолітичного і золотистого стафілокока, іноді в комбінації з энтерококом (интранатальні 
інфекції). Близько 10% склали хворі з внутрішньоутробною пневмонією. Дуже тяжкий перебіг 
ВУІ як генералізованої інфекції (сепсис) спостерігалося у 2% новонароджених: 
внутрішньоутробний менінгоенцефаліт, хламідійна інфекція, герпес. Всього у 5% дітей 
виявилася встановленою етіологія ВУІ. У новонароджених з ВУІ діагностовані і супутні 
захворювання: більше 25% дітей мали затримку внутрішньоутробного розвитку, 20% - ознаки 
морфофункціональної незрілості, стільки ж - кандидоз, кожна п'ята дитина мала патологічну 
жовтяницю, кожна десята при народженні оцінена за шкалою Апгар нижче 6 балів. Рідше 
зустрічалися гіпоглікемія, поліцитемія, геморагічний синдром, судоми, дихальні розлади, 
інтестинальный та інші синдроми. IgМ у понад 80% випадків обстежених дітей був 
підвищений. Підвищення показника IgG визначалося рідше (менше 50%) і, як правило, 
незначно, а при тяжкому перебігу захворювання він істотно знижувався.  
Таким чином, наші дані підтверджують високу частоту захворюваності 
новонароджених ВУІ, яка є наслідком материнської захворюваності. Новонароджені, що 
перенесли ВУІ, потребують тривалого спостереження та реабілітації, так як у дітей нерідко 
залишаються хронічні вогнища запалення в носоглотці, а також дистрофія, незрілість, 
схильність до виникнення нових інфекційних і соматичних захворювань. 
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Одними из наиболее частых патологических состояний детского возраста являются 
острые респираторные заболевания (ОРЗ). Значительной проблемой в тактике ведения ОРЗ 
остаются вопросы назначения антибактериальной терапии, ее качества, появления побочных 
эффектов. Целью работы было изучение эффективности вариантов антибиотикотерапии и их 
влияния на развитие антибиотик ассоциированной диареи.  
Всего было обследовано 48 детей в возрасте от 3-х месяцев до 3-х лет, находящихся на 
лечении в стационаре. Показаниями к назначению антибиотикотерапии служили 
рекомендации изложенные в приказах МЗ Украины. Эффективность ее оценивалась по 
улучшению общего состояния, изменению уровня интоксикации, температурной реакции. 
